codice fiscale | | nato/aa | |
I | Nazione [ | prov. | |
residente | N[ ] cap | |
Comune | Nazione | | prov. | |
in qualita di
Legale rappresentante di
Ragione sociale | |
codice fiscale | | pva | |
sede legale | N L] cap | |
Comune | | Nazione | | prov. | |
Telefono | | Fax | |
PEC | | email | |

ai sensi degli artt. 46 e 47 del d.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, e s.m.i., consapevole della responsabilita
penale cui poter andare incontro in caso di dichiarazione mendace ed edotto delle sanzioni penali di cui
all’art. 76 del D.P.R. sopra citato

| DICHIARA

O di avere la disponibilita di sedi idonee secondo lo schema F1 ed F2 in tutte le Regioni;

O di avere la disponibilita di sedi idonee secondo lo schema F1 ed F2 nelle seguenti Regioni e/o citta:

La presente dichiarazione non é soggetta ad autenticazione, ma dovra essere accompagnata, da copia fotostatica non
autenticata di un documento di identita del sottoscrittore in corso di validita, ai sensi dell’art. 38, comma 3, D.P.R. 445/2000



Mod. F

che le sedi che verranno utilizzate per le attivita formative Rispettano la normativa vigente in
materia di luoghi e locali per uso formativo.

che le sedi sono adeguatamente attrezzate per I'attivita formativa oggetto di accreditamento

che le sedi saranno attrezzate almeno 15 giorni prima l'inizio dell'attivita formativa e ne sara data
tempestiva comunicazione al CONAF entro 3 gg dalla realizzazione.

ALLEGA":
- contratti di locazione o titoli di proprieta o dichiarazione di disponibilita del proprietario;
- dichiarazione di disponibilita delle attrezzature;

- Elenco delle attrezzature e strumentazioni disponibili necessarie allo svolgimento delle attivita da
erogare in relazione alle tipologie di attivita richieste;

- Documento di identita in corso di validita;

L. Devono obbligatoriamente essere presentanti a corredo del modello F tutti gli allegati richiesti.

La presente dichiarazione non é soggetta ad autenticazione, ma dovra essere accompagnata, da copia fotostatica non
autenticata di un documento di identita del sottoscrittore in corso di validita, ai sensi dell’art. 38, comma 3, D.P.R. 445/2000
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